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Éditorial
Lorsque le tout est plus grand que la
somme de ses parties : la cooccurrence
de la toxicomanie et des autres troubles
mentaux
Louise Nadeau*
Les « ma lades men taux », les al coo li ques et les toxi co ma nes ont été etsont en core con si dé rés par plu sieurs comme des po pu la tions dis tinc -
tes et ils sont trai tés dans des sys tè mes dis tincts. Au Qué bec, cette struc -
ture bi cé phale a eu comme con sé quence d’en gen drer deux cul tures iso -
lées l’une de l’au tre. Les pa tients qui souf frent d’une co oc cur rence de
trou bles liés aux sub stan ces et d’au tres trou bles men taux ont et con ti -
nuent de faire les frais de ces deux so li tu des. Lors de ré cents fo cus
groups, des pa tients ont dé crit leur ex pé rience dans les ser vi ces de santé
men tale du Qué bec. Lors qu’ils ont choisi de ré vé ler leur con som ma tion
abu sive dans cer tains ser vi ces de santé men tale, ils avaient été blâ més,
si non ex clus de ces ser vi ces : il leur fal lait re trou ver une con som ma tion
non pro blé ma ti que avant de pou voir re ce voir des ser vi ces. Lors qu’ils
avaient choisi de ré vé ler l’in ten sité de leur dé tresse psy cho lo gi que et de
leurs symp tô mes cli ni ques dans cer tains ser vi ces de toxi co ma nie, on
leur a dit que seuls leur al coo lisme et leur toxi co ma nie étaient im por -
tants et que leur souf france dis pa raî trait avec l’ab sti nence (Ala rie,
2001). Ce nu méro thé ma ti que de Santé men tale au Qué bec a pour ob jet
de faire l’é tat de la si tua tion re la ti ve ment à la co oc cur rence des trou bles
liés aux sub stan ces et des au tres trou bles men taux et de pro po ser de
meilleu res pra ti ques cli ni ques pour le trai te ment de ces pa tients.
La co oc cur rence de trou bles men taux cons ti tue la pierre d’achop -
pe ment dans les ser vi ces pour toxi co ma nie 1 et de santé men tale. Ce
phé no mène est perçu par plu sieurs in ter ve nants en santé men tale et en
toxi co ma nie comme la ques tion d’a ve nir pour le trai te ment de l’en sem -
ble des trou bles men taux. L’im por tance ac cor dée à la co mor bi dité re -
pose sur la cons ta ta tion de la pré va lence éle vée du phé no mène. Il ne
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s’agit pas d’un phé no mène ex cep tion nel chez les pa tients dans les ser vi -
ces de santé men tale et de toxi co ma nie. De fait, c’est la rè gle plu tôt que
l’ex cep tion. On ne peut ex clure que les in ter ve nants pren nent acte de la
co mor di bité, comme le ré vè lent les pro pos des pa tients des fo cus
groups. Ce pen dant, ils choi sis sent le plus sou vent comme ci ble thé ra -
peu ti que un seul pro blème, ce lui pour le quel le ser vice s’est spé cia lisé
et pour le quel ils ont dé ve loppé une ex per tise. C’est vrai sem bla ble ment
par un sen ti ment d’in com pé tence plu tôt que par mau vaise foi que les au -
tres vo lets du ta bleau cli ni que sont ba layés sous le ta pis.
Le cli vage ac tuel entre psy chia trie et toxi co ma nie est struc tu rel et
ne fa ci lite ni la com mu ni ca tion entre in ter ve nants ni l’ac qui si tion de
com pé ten ces nou vel les. Au Qué bec, il est la con sé quence de la Loi sur
la santé et les ser vi ces so ciaux de 1971 et du dé man tè le ment de l’Of fice
de pré ven tion et de Trai te ment de l’Al coo lisme et des Toxi co ma nies —
l’OP TAT —, qui a eu lieu en 1975. À cette date, le Mi nis tère des Af fai -
res so cia les, l’an cê tre du Mi nis tère de la Santé et des Ser vi ces so ciaux
ac tuel, a adopté une ap pro che psy cho so ciale de la toxi co ma nie et le ser -
vice de toxi co ma nie re lève de puis lors de la ré adap ta tion. Ce sont des
spé cia lis tes en scien ces hu mai nes qui oc cu pent les pos tes de di rec tion
dans les cen tres de ré adap ta tion pu blics tan dis que les mé de cins ont été
re lé gués au se cond plan (Bris son, 2000). Les ser vi ces de psy chia trie
con ti nuent, par ailleurs, de re le ver des ser vi ces mé di caux et du sys tème
hos pi ta lier. Cette di vi sion a eu comme con sé quence la créa tion de deux
struc tures bi cé pha les et d’en gen drer deux cul tures iso lées l’une de l’au -
tre. Les pa tients qui souf frent d’une co oc cur rence de trou bles liés aux
sub stan ces et d’au tres trou bles men taux ont et con ti nuent de faire les
frais de ces deux so li tu des que sont, au Qué bec, les ser vi ces de santé
men tale et ceux en toxi co ma nie. En fi li grane de ce nu méro spé cial, il
faut lire que les pra ti ques pro po sées dans ce nu méro sont le fruit d’un
tra vail mul ti dis ci pli naire dans le quel les spé cia lis tes de di ver ses dis ci pli -
nes ont uni leurs ef forts pour ré pon dre aux be soins de leurs pa tients.
Force est de cons ta ter que la co-morbidité com porte des ef fets né -
ga tifs tant sur la per sis tance en trai te ment (Clop ton et al., 1993 ; Kos ten
et al., 1989 ; Lan dry et al., 2000 ; McLel lan et al., 1993 ; Ra cine et Na -
deau, 1995 ; Stark, 1992 ; Ver heul et al., 1998) que sur l’ef fi ca cité des
trai te ments of ferts (Ha sin et al., 1988 ; McLel lan et al., 1983 ; Roun sa -
ville et al., 1987). Ces pa tients quit tent le trai te ment pré ma tu ré ment et
ont de la dif fi culté à s’en ga ger dans un pro ces sus de chan ge ment ainsi
qu’à éta blir une al liance thé ra peu ti que (Brown et al., 1999 ; Gill et al.,
1992 ; Lu borsky et al., 1985 ; Mer cer et al., 1997 ; Ver heul et al., 1998 et
2000). En somme, le trai te ment leur est moins bé né fi que. Or, cet ef fet
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mi tigé du trai te ment n’est pas seu le ment la con sé quence de ce que leur
ta bleau cli ni que est plus grave et que les ci bles du trai te ment sont trop
res trein tes, mais de ce que cha cun des trou bles, comme dans toute re la -
tion sy ner gi que, fait tâ che d’huile dans tout l’é tat men tal. Pour as su rer
une amé lio ra tion per sis tante, il est né ces saire que tou tes les sour ces de
souf france ou d’i na dap ta tion soient trai tées comme, pour une ma la die
in fec tieuse, tous les foyers d’in fec tion.
Dé fi ni tions
Dans ce nu méro et dans la do cu men ta tion scien ti fi que re la tive à
cette ques tion, la co-morbidité est la pré sence, chez une même per sonne
ou chez un groupe de per son nes, d’une com bi nai son des pro blè mes
men taux ou psy chia tri ques en as so cia tion avec un mode de con som ma -
tion in adapté d’al cool ou de dro gues. Les pre miers tra vaux uti li saient le
vo ca ble de « dou ble dia gnos tic ». Ce pen dant, à l’évi dence, il est plus
utile de pen ser ces pro blè mes en terme de plu ra lité qu’en terme de dua -
lité. Comme le ré vè lent les ar ti cles dans ce nu méro, la plu part des pa -
tients mis en cause pren nent non pas une mais plu sieurs sub stan ces ; ils
pré sen tent le plus sou vent non pas un mais plu sieurs trou bles men taux ;
ils vi vent non pas un mais plu sieurs pro blè mes de fonc tion ne ment ou
d’a dap ta tion qui sont re liés à leur pau vreté, à leur mar gi na lité ou à leur
dif fi culté à en trer en re la tion avec les au tres. Dans un au tre tra vail (Rush
et al., 2001), nous avons pré féré le terme co oc cur rence des trou bles
men taux pour si gna ler l’in te rac tion entre l’u sage abu sif de sub stan ces et
les trou bles men taux.
La co oc cur rence de trou bles men taux et des trou bles liés aux sub -
stan ces n’est pas la jux ta po si tion de plu sieurs pa tho lo gies men ta les, mais
bien une in té gra tion de plu sieurs trou bles. Lors de la pas sa tion d’exa -
mens psy chia tri ques, on cher che pré ci sé ment à dis tin guer les trou bles les
uns des au tres. Les éva lua tions qui se font mé ca ni que ment par or di na teur
et qui ad di tion nent les cri tè res dia gnos ti ques jusqu’à ce que l’al go rithme
qui cons ti tue un dia gnos tic soit cons ti tué ont per mis non seu le ment d’éta -
blir des dia gnos tics stan dar di sés mais de cons ti tuer des ta bleaux de cu -
mul de dia gnos tics. Cette spé ci fi cité cli ni que est utile, mais ne de vrait pas
faire per dre de vue que ce qui est ad di tif pour un pro gramme d’or di na -
teur reste, chez la per sonne, un tout or ga ni que en sy ner gie. Les pa tients
qui ont à la fois un pro blème d’al cool et de dé pres sion ont le goût de
mou rir et leur ris que de pas sage à l’acte sui ci daire est ac cru lors d’ivres -
ses ai guës (Mur phy, 1992). Le pa tient schi zo phrène qui vit mal un stress
et qui dé cide de con som mer ce qu’il peut se pro cu rer dans la rue vit une
vé ri ta ble dé com pen sa tion, même si elle est im pu ta ble à la prise de
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drogues. Et tous, sous l’ef fet de ces pro duits, sont plus dif fi ci les à re join -
dre que lors qu’ils n’ont pas con sommé de sub stan ces psy cho ac ti ves. Qui
dit co oc cur rence de trou bles men taux dit un jeu d’in te rac tions in ti mes
entre les ef fets des sub stan ces et les ca rac té ris ti ques des au tres trou bles
men taux qui font par tie du ta bleau cli ni que.
Il peut être utile de rap pe ler que le cer veau cons ti tue un tout in té -
gré. Un trou ble men tal se ca rac té rise no tam ment par une dif fi culté à ré -
gu la ri ser l’hu meur. Les mé di ca ments psy cho tro pes qui sont pres crits
pour les trou bles men taux ont d’ailleurs pour ob jet la ré gu la tion de l’hu -
meur du pa tient. Or, l’al cool et les au tres dro gues sont con som més afin
d’al té rer — sou vent d’a mé lio rer — l’hu meur. Il y a donc, lors de la prise
de sub stan ces par un su jet qui souf fre déjà d’une pa tho lo gie men tale, un
jeu de chassé-croisé qui met à mal les en sem bles neu ro naux res pon sa -
bles de la ré gu la tion de l’hu meur. Les si tes de dys fonc tion ne ment res -
pon sa bles des trou bles men taux sont les mê mes en sem bles neu ro naux
qui sont les ci bles de la mé di ca tion psy cho trope. Or, ces mê mes en sem -
bles neu ro naux sont aussi les récepteurs-clé de l’al cool et des au tres dro -
gues. Par exem ple, l’al cool a des ef fets sur l’ac tion de plu sieurs neu ro -
trans met teurs dont la do pa mine, pro dui sant une ac tion ex ci ta trice, et le
GABA, pro dui sant une ac tion in hi bi trice (Alt man et al, 1996 ; voir aussi
Bar beau et al., 2000, Ri chard et Se non, 1999). D’un point de vue phy -
sio lo gi que, la con som ma tion in adap tée af fecte di rec te ment les en sem -
bles neu ro naux dans la me sure où l’al cool et les dro gues in ter fè rent dans
les dif fé ren tes éta pes du trai te ment cé ré bral de l’in for ma tion. La con -
som ma tion in adap tée vient donc af fec ter la struc ture même des syn dro -
mes cli ni ques et de vient par tie in té grale du ta bleau cli ni que. La toxi co -
ma nie n’est pas un ap pen dice qu’on ra joute au ta bleau cli ni que, tel un
au tre code de la clas si fi ca tion no so lo gi que qui s’a joute aux au tres, mais
un élé ment dy na mi que de ce ta bleau qui vient al té rer les ma ni fes ta tions
cli ni ques. On com pren dra alors la né ces sité d’un trai te ment in té gré des
trou bles men taux con co mi tants et pour quoi les au teurs du pré sent nu -
méro y con sa crent la meilleure par tie de leur vie pro fes sion nelle.
La pré va lence de la co mor bi dité
Les en quê tes d’é pi dé mio lo gie psy chia tri que ont per mis d’é va luer
les taux de pré va lence de la co mor bi dité dans la po pu la tion gé né rale.
Ces en quê tes uti li sent soit le Dia gnos tic In ter view Sche dule ou DIS, soit
le Com po site In ter na tio nal Dia gnos tic In ter view ou CIDI. Dans l’étude
amé ri caine de Kess ler et al. (1996) con sa crée à la co-morbidité psy chia -
tri que dans la po pu la tion gé né rale amé ri caine et com pre nant 8 098 par -
ti ci pants, la pré va lence de la co mor bi dité sous la forme de trou bles liés
10 Santé mentale au Québec
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aux sub stan ces et d’un au tre trou ble men tal chez la po pu la tion âgée de
15 à 54 ans est de 29 % parmi les ré pon dants qui pré sen taient un trou -
ble lié à une sub stance au cours des der niers 12 mois. Parmi ceux-ci,
43 % rap por taient éga le ment un au tre trou ble men tal tan dis que, parmi
ceux et cel les qui pré sen taient un trou ble men tal, 15 % pré sen taient éga -
le ment un trou ble lié aux sub stan ces. Au Ca nada, l’en quête d’épi dé mio -
lo gie psy chia tri que de l’On ta rio (Of ford, 1999) a trouvé que 18,5 % de
la po pu la tion pré sen tait une co oc cur rence de trou bles men taux com pre -
nant des trou bles liés aux sub stan ces tan dis que 55 % des par ti ci pants
qui pré sen taient un trou ble lié à l’al cool à vie se qua li fiaient éga le ment
pour un au tre trou ble men tal à vie. La pré sence d’un trou ble men tal
cons ti tue donc un ris que ac cru pour la pré sence d’un trou ble lié à l’al -
cool et in ver se ment. Ce pen dant, dans les deux étu des, le ris que sem ble
plus élevé pour ceux qui ont des trou bles liés aux sub stan ces.
Dans les échan tillons cli ni ques, les taux de pro blè mes liés aux sub -
stan ces sont plus nom breux que dans la po pu la tion gé né rale (Rach Bei -
sel et al., 1999 ; Room, 1997). Les chif fres sont par ti cu liè re ment élo -
quents dans les ser vi ces pour la toxi co ma nie. Dans l’en quête de Kess ler
et al. (1996) men tionné pré cé dem ment, parmi les cas qui rap por taient
avoir uti lisé des ser vi ces pour ad dic tion, 19 % pré sen taient seu le ment
une dé pen dance à l’al cool alors que 41 % pré sen taient à la fois une co -
mor bi dité as so ciée à la dé pen dance à l’al cool ; 26 % pré sen taient seu le -
ment une dé pen dance aux dro gues alors que 63 % des cas pré sen taient
à la fois une dé pen dance aux dro gues et une co mor di bité as so ciée. Ross
et al. (1999) ont obs ervé des ré sul tats com pa ra bles en On ta rio et une
ana lyse se con daire non pu bliée de l’en quête Santé Qué bec de 1987 si -
gna lait que les ré pon dants qui avaient le nom bre de pro blè mes liés à l’al -
cool le plus élevé (qua tre et plus) rap por taient les pour cen tages de trai -
te ment les plus éle vés (Na deau et al., 1997). Ce sont non seu le ment les
cas les plus sé vè res de la po pu la tion gé né rale qui vien nent en trai te ment
mais ceux qui, dans la po pu la tion gé né rale, pré sen tent la pré va lence la
plus éle vée de co mor bi dité psy chia tri que. Les per son nes qui con sul tent
dans les ser vi ces de toxi co ma nie ou dans les ser vi ces de santé men tale
ne sont pas re pré sen ta ti ves des cas iden ti fiés dans la po pu la tion en gé -
né ral. Ce sont les cas les plus sé vè res de la po pu la tion gé né rale qui vien -
nent en trai te ment.
Pour les pa tients ad mis en trai te ment dans les ser vi ces pour la toxi -
co ma nie, une re vue de la do cu men ta tion sur la co mor bi dité si gnale que
le taux de co mor bi dité n’est ja mais in fé rieur au tiers des su jets dans
l’en sem ble des étu des de pré va lence qui ont uti lisé des ins tru ments dia -
gnos ti ques stan dar di sés (Pe nick et al., 1990). Au Qué bec, en 1991-1992,
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pour 984 ad mis sions au cen tre de ré adap ta tion pour per son nes al coo li -
ques et toxi co ma nes Domrémy-Montréal, 33 % avaient déjà été trai tés
pour des pro blè mes psy chia tri ques (Guyon et Lan dry, 1996). Les
données sur trois cen tres de ré adap ta tion (N = 2 148) (Laflamme-Cusson
et al., 1994) in di quaient qu’au cours de leur vie, 75 % des fem mes et
65 % des hom mes avaient souf fert d’an xiété et de ten sions gra ves, 32 %
des fem mes et 26 % des hom mes pré sen taient une dé pres sion grave
alors que 44 % des fem mes et 36 % des hom mes éprou vaient de la dif -
fi culté à se con cen trer. Les don nées re la ti ves aux trou bles de la per son -
na lité vont dans le même sens : les taux va rient entre 53 % et 100 %
(Cuf fel, 1996 ; Craig et al., 1990 ; Dou gherty et al., 1989 ; Marsh et al.,
1988). Dans huit cen tres de ré adap ta tion du Qué bec, ce taux at teint 88 %
en uti li sant le Millon Mul ti pha sic Per so na lity In ven tory (Na deau et al.,
1999). On cons tate donc que les in ter ve nants en toxi co ma nie sont le
plus sou vent aux pri ses avec des cas de co oc cur rence de trou bles men -
taux.
En ce qui con cerne les trou bles men taux graves et per sis tants (par
exem ple, la schi zo phré nie ou un trou ble bi po laire), Mue ser, Rouillard et
al. ainsi que Vin cent et al. ont pro cédé à un ex cel lent état de la ques tion
pour ce nu méro. Qu’il suf fise de rap pe ler ici les ré sul tats de la re cen sion
des en quê tes épi dé mio lo gi ques amé ri cai nes de Mer cier et Beau cage
(1997), el les con cluent que, chez les al coo li ques, la pré va lence à vie de
la schi zo phré nie est de l’or dre de 4,5 % à 6 % et, chez les toxi co ma nes,
d’en vi ron 7 %. En con tre par tie, chez les pa tients schi zo phrè nes, la pré -
va lence à vie d’un trou ble d’abus de sub stance est de 34 % pour l’al cool
et de 28 % pour les dro gues. Chez les pa tients bi po lai res, la pré va lence
à vie d’un trou ble re lié à l’al cool est de 46 % et la pré va lence de toxi co -
ma nie est de 41 %. Les taux de co mor bi dité sont donc par ti cu liè re ment
éle vés chez les po pu la tions avec des trou bles men taux graves, par ti cu -
liè re ment chez les per son nes trai tées en psy chia trie. Drake et al. (1991)
de même que Kos ten et Kle ber (1988) es ti ment que de 30 à 50 % des pa -
tients psy chia tri ques se raient des cas de co mor bi dité. Sui vant Cuf fel
(1996), on peut s’at ten dre à ce que la moi tié des jeu nes à leur pre mier
épi sode de schi zo phré nie ou de trou ble bi po laire pré sen tent ou dé ve lop -
pent un trou ble re lié à l’u sage de sub stan ces.
Plu sieurs con clu sions s’im po sent à la lec ture de ces don nées. Tout
d’abord, la pré sence d’un trou ble men tal aug mente le ris que de pré sen -
ter un trou ble lié à une sub stance et in ver se ment. En suite, ce sont les
per son nes avec une co mor bi dité psy chia tri que qui sont les plus sus cep -
ti bles de con sul ter. En fin, l’idée se lon la quelle le trai te ment de vrait
pren dre en compte l’en sem ble du ta bleau cli ni que ne peut être une sim -
12 Santé mentale au Québec
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ple cons ta ta tion théo ri que ; elle doit s’in car ner con crè te ment dans des
for mes de trai te ment qui sont spé ci fi ques aux trou bles con co mi tants.
C’est ainsi que ce nu méro pré sente des exem ples de trai te ment in té gré
au près de pa tients qui pré sen tent des trou bles de l’hu meur et de l’an xiété
(Le joyeux et Car dot), des trou bles gra ves et per sis tants (Mue ser ;
Rouillard et al. ; Vin cent et al.), des trou bles de la per son na lité (Du ha -
mel et Lal le mand ; McMain et al.). Ces au teurs dé cri vent com bien, avec
des po pu la tions cli ni ques dif fé ren tes, il est utile et né ces saire de pren dre
en compte, de ma nière in té grée, les pa tho lo gies men ta les con co mi -
tantes.
Les mo dè les étio lo gi ques
L’in té rêt pour la co mor bi dité n’est pas un phé no mène ré cent. Le
lien cau sal entre l’i vro gne rie et la fo lie sub sé quence a été dé crit aux
États-Unis dans le texte fon da teur de Rush (1790), qui date de 1785, au
Royaume-Uni, dans les tra vaux de John Co akley Lett som de 1787 et de
Tho mas Trot ter de 1804 (voir : Por ter, 1985 et Rix, 1978) et en France
(Qué tel, 1983) : l’al cool était vu comme pro vo cant la fo lie et la mort et
cette for mu la tion pro po sée dans le « ther mo mè tre de l’in tem pé rance »
de Rush se re trouve in té gra le ment dans la tra di tion des Al coo li ques ano -
ny mes (« seule l’ab sti nence pro tège contre la fo lie ou la mort ») (Le vine,
1978). Dans la pra ti que, en France, sous la mo nar chie, parmi ceux qui
étaient sou mis à un in ter ne ment ob jet d’une sanc tion royale par une
« let tre de ca chet » de man dée par leurs fa milles, il y avait une pro por tion
sub stan tielle d’i vro gnes qui avaient été in car cé rés vrai sem bla ble ment à
cause de leurs con dui tes anti so cia les (Qué tel, 1983). De fait, il y avait
plus d’i vro gnes à la Bas tille en juillet 1789 que de pri son niers po li ti -
ques. Par ailleurs, bien que les ef fets dé lé tè res de l’al cool sur la santé
men tale aient été, à no tre con nais sance, his to ri que ment mieux éta blis,
l’as so cia tion a éga le ment été faite en sens in verse. C’est ainsi qu’au
Canada, en 1883, le sur in ten dant du pre mier hô pi tal psy chia tri que privé,
le Ho me wood Re treat, pré ci sait que l’on pou vait faire un usage abu sif
d’al cool « à cause de la souf france », « be cause there [was] pain »
(Krasnick-Warsh, 1989). Cette idée était pro che de celle de la neu ras thé -
nie dé crite par l’A mé ri cain George B. Beard (1881 voir aussi Krasnick-
Warsh, 1988) qui per met tait d’ex pli quer la dé tresse psy cho lo gi que des
per son nes (sur tout des fem mes) des clas ses fa vo ri sées (par op po si tion à
la dé gé né res cence mo rale mise de l’a vant par le Fran çais Mo rel, en
1857, qui vi sait les clas ses socio-économiquement fai bles). En con sé -
quence, si la vio lence et l’a gi ta tion des ivro gnes de ve nus fous ont été in -
ter pré tées comme une con sé quence di recte de leur état d’in toxi ca tion (et
sou vent de la chro ni cité de cet usage ex ces sif), si la mi sère en gen drée
Lorsque le tout est plus grand que la somme de ses parties 13
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par l’i vro gne rie était au cen tre des pré oc cu pa tions des mou ve ments de
tem pé rance qui ont ba layé tout le XIXe siè cle (Le vine, 1983), si la con -
som ma tion de spi ri tueux, sur tout de l’ab sin the, a mar qué l’œuvre de
l’école na tu ra liste fran çaise, L’as som moir d’É mile Zola (1877) étant
con si déré comme le ro man phare du genre, les pro prié tés d’au to mé di ca -
tion de l’al cool et des opia cés vi sant à at té nuer les dé tres ses de tou tes
sor tes ont éga le ment été re con nues. Ce sont ces idées qui ont dressé la
scène pour les con cep tua li sa tions con tem po rai nes de la co oc cur rence de
la toxi co ma nie et des trou bles men taux.
Ces deux ex pli ca tions étio lo gi ques, celle des ef fets dé lé tè res des
sub stan ces sur l’é tat men tal et celle d’une au to mé di ca tion des trou bles
men taux par les sub stan ces ont en core cours et trou vent l’une et l’au tre
des vé ri fi ca tions em pi ri ques. Pour ceux qui pri vi lé gient la pre mière hy -
po thèse, la toxi co ma nie est avant tout un pro ces sus qui de vrait être com -
pris à tra vers les dés or dres neu ro phy sio lo gi ques que les sub stan ces en -
gen drent. C’est ce que ce que Ver heul et al. (2000) ont nommé the
substance-related ar ti fact hy po the sis — une hy po thèse re la tive aux ef fets
pa tho gé ni ques de l’al cool. Les trou bles men taux qui ac com pa gnent la
toxi co ma nie sont per çus, sur le plan bio lo gi que, comme une con sé quence
des per tur ba tions phy si ques in dui tes par l’u sage ex ces sif et chro ni que
des sub stan ces, no tam ment des per tur ba tions au ni veau des neu ro trans -
met teurs. Nous y avons fait ré fé rence pré cé dem ment. Au plan des di men -
sions psy cho so cia les, la toxi co ma nie est per çue comme le ré sul tat de l’u -
sage no cif de sub stan ces, des se vra ges ré pé tés ou des pro blè mes
socio-économiques liés au style de vie des su jets ou d’une in ter ac tion de
ces trois fac teurs. Telle est cer tai ne ment la pers pec tive de ceux qui pro -
po sent des so lu tions phar ma co lo gi ques aux toxi co ma nies, la mé tha done
par exem ple. Cette pers pec tive est va li dée pour une co oc cur rence de
trou bles de l’hu meur et de l’an xiété ainsi que de trou bles liés aux sub -
stan ces. L’é tude pré ci tée de Ver heul et al. (2000) avait comme ob jec tif de
dé ga ger l’ef fet pa tho gé ni que des sub stan ces chez des pa tients pré sen tant
une telle co mor bi dité. Les ré sul tats de cette étude pro spec tive in di quent
que, pour les pa tients qui pré sen taient des trou bles de l’hu meur ou de
l’anxiété, ceux qui, à 12 mois, étaient en ré mis sion de leurs trou bles liés
à l’al cool avaient 16.7 fois plus de chan ces de pré sen ter éga le ment une
ré mis sion de leurs trou bles de l’hu meur et de leur anxiété que ceux chez
qui les trou bles liés à l’al cool s’é taient per pé tués. La pro ba bi lité était de
4,3 fois su pé rieure pour les pa tients qui pré sen tent des trou bles liés aux
opia cés. Bien qu’on ne puisse fon der l’ana lyse d’un phé no mène sur une
seule étude, cette étude met en chif fres des obs er va tions déjà fai tes dans
plu sieurs au tres étu des et bien con nues de nom bre de cli ni ciens, à sa voir
qu’une pro por tion im por tante de trou bles de l’hu meur et de trou bles
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anxieux as so ciés aux trou bles liés aux sub stan ces n’at tei gnent plus le
seuil cli ni que si le pa tient réussit à ré gler ses pro blè mes de con som ma -
tion no cive. Tant que le su jet con somme avec ex cès, les trou bles as so ciés
vont se per pé tuer, ali men tés comme ils le sont par les ef fets de la prise
chro ni que de gran des quan ti tés de sub stan ces sur les cen tres du cer veau
res pon sa bles de la ré gu la tion des hu meurs. Cela dit, tant que ces pa tients
ne sont pas en ré mis sion, tous les ris ques as so ciés à la dé pres sion ou à
l’an xiété res tent pré sents : ris que sui ci daire ac cru, vio lence do mes ti que,
né gli gence des en fants. Mi chel Le joyeux et Hé lène Car dot ont pro cédé à
une re cen sion des tra vaux sur le su jet et pro po sent les pra ti ques les plus
pro ban tes se lon les dia gnos tics pré sen tés et l’é vo lu tion des pa tients.
L’au tre pers pec tive met prin ci pa le ment l’ac cent sur le rôle d’au to -
mé di ca tion des sub stan ces chez des pa tients qui souf frent déjà d’une pa -
tho lo gie men tale. Con trai re ment à l’au tre pôle axé sur les pro ces sus pa -
tho gé ni ques con sé cu tifs à l’u sage in adapté des sub stan ces, la toxi co ma nie
est ici con çue comme un symp tôme, i.e. comme la ma ni fes ta tion d’un au -
tre phé no mène qui cause de la dé tresse psy cho lo gi que au su jet. Si ces pro -
blè mes sous-jacents sont trai tés, alors on peut s’at ten dre à une ré mis sion
de la toxi co ma nie. Telle est la pers pec tive tra di tion nel le ment mise de
l’avant par l’ap pro che psy cho dy na mi que. Au cun ar ti cle de ce nu méro ne
pré sente cette pers pec tive, du moins dans son or tho doxie. Ce pen dant, les
deux ar ti cles con sa crés au trai te ment in té gré des trou bles de la per son na -
lité (Du ha mel et Lal le mand ; McMain et al.) et les trois ar ti cles con sa crés
au trai te ment in té gré des trou bles graves et per sis tants (Mue ser ; Rouillard
et al. ; Vin cent et al.) s’ins cri vent dans une école de pen sée qui re con naît
aux trou bles men taux as so ciés à la toxi co ma nie une his toire na tu relle qui,
chez la plu part des pa tients, est in dé pen dante de celle des trou bles liés aux
sub stan ces. Les au teurs qui se sont pen chés sur cette ques tion (no tam ment
Brown, 1992 ; Mue ser et al., 1998 ; Nace, 1990 ; O’Mal ley et al., 1990 ;
Ro sen thal et Wies treich, 1999 ; Rush et al., 2001 ; Sher et Trull, 1994 ;
South wick et Sa tel, 1990) re con nais sent l’exis tence de plu sieurs mo dè les
d’in ter ac tion pou vant ex pli quer la co oc cur rence des trou bles graves et
per sis tants, des trou bles à l’axe II et des trou bles liés aux sub stan ces. Pour
les trou bles graves et per sis tants, Mue ser et ses col lè gues (1998) pro po -
sent qua tre théo ries étio lo gi ques pou vant ex pli quer leur con co mi tance
avec ceux liés aux sub stan ces : des fac teurs com muns aux deux ty pes de
trou bles, par exem ple des fac teurs en vi ron ne men taux tels la né gli gence
pa ren tale ou di ver ses for mes d’a gres sions dans l’en fance ; une con som -
ma tion de sub stan ces con sé cu tive à la sur ve nue des trou bles men taux
graves (hy po thèse d’au to mé di ca tion) ; des trou bles men taux con sé cu tifs à
la prise de sub stan ces (hy po thèse des ef fets pa tho gé ni ques des sub stan -
ces) ; des mo dè les bi-directionnels (po si tion in ter ac tio nniste de l’ef fet
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patho gé ni que des sub stan ces sur la gra vité des au tres trou bles et mu ta tis
mu tan dis de l’ef fet des trou bles as so ciés à la toxi co ma nie sur la mo ti va -
tion à con som mer).
Pour leur part, les liens entre les trou bles de la per son na lité et la
toxi co ma nie peu vent se ré su mer par trois po si tions prin ci pa les. La
première po si tion met de l’a vant que les trou bles de la per son na lité sont
pa tho gé ni ques et cons ti tuent un fac teur de vul né ra bi lité au dé ve lop pe -
ment d’un trou ble avéré à l’axe I (Brown, 1992 ; Nace, 1990). La toxi -
co ma nie se rait donc un symp tôme du trou ble de la per son na lité sous-
jacent. La deuxième po si tion met de l’a vant que les trou bles de la
per son na lité sont une con sé quence de l’u sage in adapté des sub stan ces
(Bean- Bayog, 1986). Nace (1987) dé crit éga le ment une ré gres sion de la
per son na lité con sé quente à la con som ma tion d’al cool ou de dro gues qui
en traîne un mode d’in te rac tion et des con di tions de vie qui imi tent des
trou bles de la per son na lité. Sa per son na lité change, le su jet de vient im -
pul sif, pas sif et sa to lé rance à la frus tra tion di mi nue. La troi sième po si -
tion met de l’a vant qu’il n’y a pas de lien étio lo gi que entre les trou bles
de la per son na lité et les trou bles de l’axe I. Le lien se rait alors dû à un
ef fet pa tho plas ti que des trou bles de la per son na lité sur les trou bles de
l’Axe I ou à une cause com mune sous-jacente. Le trou ble de la per son -
na lité n’en traîne pas la con som ma tion, la con som ma tion n’en traîne pas
le trou ble de la per son na lité et les deux trou bles ti rent leur ori gine de
cau ses in dé pen dan tes ou d’une cause com mune. Au cune de ces trois po -
si tions ne fait con sen sus et, comme pour les trou bles graves et per sis -
tants, il faut faire une anam nèse des fac teurs étio lo gi ques qui sont mis
en cause pour cha que pa tient. C’est d’ailleurs toute la dif fi culté d’une
in ter ven tion qui prend en compte la co oc cur rence des trou bles men taux :
on ne peut faire l’é co no mie d’une at ten tion aux fac teurs in di vi duels qui
ont amené une mul ti pli ca tion des trou bles men taux.
Con clu sion
L’i dée se lon la quelle un trou ble men tal ne vient pas seul n’est pas
nou velle. Ceux qui se sont in té res sés à la sur con som ma tion de sub stan -
ces ont sou vent fait des liens entre les con di tions de vie dé plo ra bles ou
la sur ve nue d’une épreuve et le dé ve lop pe ment d’une con som ma tion in -
adap tée. Et mu ta tis mu tan dis pour la cons ta ta tion que la sur con som ma -
tion est un ter rain fer tile pour de nom breux pro blè mes per son nels et so -
ciaux, in cluant des dés or dres psy chia tri ques. Ce qui com mande ce
nu méro thé ma ti que n’est pas une prise cons cience nou velle d’un phé no -
mène bien do cu menté et connu de plu sieurs. Ce qui com mande ce nu -
méro est la né ces sité de dé ve lop per des trai te ments in té grés pour la co -
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oc cur rence de la toxi co ma nie et des trou bles men taux. Les suc cès et les
échecs des in ter ven tions avec des pa tients pré sen tant une co mor bi dité
ont per mis de cons ta ter com bien il est utile que les trai te ments de ces pa -
tients soient in cor po rés dans un même tout, par le même ou les mê mes
in ter ve nants, dans un même pro gramme, afin de s’as su rer que le client
re çoive la même ex pli ca tion au su jet de la co oc cur rence de ses trou bles
et qu’on lui pro pose un plan de trai te ment qui soit co hé rent (voir Rush
et al., 2001). Cer tains trai te ments peu vent être don nés en sé quence,
comme le rap pel lent Le joyeux et Car dot pour les trou bles de l’hu meur
et l’an xiété, mais il est né ces saire que les in ter ve nants et les mem bres du
ré seau de sou tien com mu ni quent entre eux. Pour les trou bles de la per -
son na lité et les trou bles graves et per sis tants, les in ter ven tions de vraient
être fai tes de ma nière con co mi tante, comme l’af fir ment tous les au teurs
qui ont tra vaillé ce su jet dans ce nu méro. C’est en cela que ce nu méro
thé ma ti que cons ti tue une in no va tion. C’est en cela sur tout qu’on es père
qu’il con tri buera à l’a mé lio ra tion des ser vi ces. À tra vers les ex pé rien ces
qui sont dé cri tes en ces pa ges, le lec teur pourra cons ta ter de lui-même
la ri chesse des ex pé rien ces en cours. Il nous reste à es pé rer que plu sieurs
sau ront s’en ins pi rer. Bonne lec ture !
Note
1. Le terme toxi co ma nie est uti lisé de ma nière gé né ri que et en globe à la fois
les trou bles liés à l’al cool, ceux liés aux sub stan ces illé ga les et ceux liés
ont mé di ca ments pres crits ob te nus sans or don nance ou con som més de
ma nière à en gen drer un trou ble.
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